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Abstrak
Metode balur adalah metode yang berfungsi untuk mengeluarkan racun dari tubuh melalui kulit.
Dalam metode pembaluran terdapat empat tahapan yaitu tahap pemberian obat acetosal (AC), benzoquinon
(Bq), HUM (Urea), dan kopi. Dalam penelitian ini dilakukan identifikasi gugus fungsi yang terkandung pada
obat dan limbah balur yang diduga sebagai zat yang berperan pada penyakit miom. 
FT-IR digunakan untuk mengidentifikasi gugus fungsi dan senyawa yang terkandung dalam obat dan
limbah balur.  Dari  hasil  k  arakterisasi  menggunakan FT-IR diperoleh hasil  sejumlah gugus fungsi  yang
terdapat pada obat dan limbah balur. Dan tidak ditemukan perbedaan gugus fungsi pada obat dan limbah
balur  pada  penderita  miom,  sehingga  belum  dapat  ditentukan  gugus  fungsi  yang  berperan  dalam
penyembuhan miom. Namun hasil FT-IR untuk penderita miom menunjukkan terjadinya pergeseran bilangan
gelombang yang belum dapat dianalisa.
Kata kunci : Balur, obat dan limbah balur, FT-IR
Abstract
Rubbing method is a method used to remove toxin in the human body through skin. There are four
steps of  rubbing methods, they are giving acetosal (AC) medicine, benzoquinon (Bq), HUM (Urea), and
coffee. The purpose of this research is to identify the functional group of medicine and waste rubbing‘s,
which indicating substance of myoma
FT-IR method is used to identify functional group and compound  in medicine and waste rubbing.
By using FT-IR, the result showed the amount functional group of the medicine and waste rubbing. On the
other hand, there were no differences functional group in medicine and waste rubbing for myoma’s patient.
In spite of FT-IR’s result for myoma’s patient showed the wavenumber.  But it can’t be explined, now further
analysis is needed to understand this phenomena.
Keyword: Rubbing, medicine and waste of rubbing, FT-IR Method, 
I. PENDAHULUAN
II. Metode  pembaluran  adalah  metode
yang  berfungsi  untuk  mengeluarkan  racun
dari  tubuh  melalui  kulit.  Dalam  metode
pembaluran  terdapat  empat  tahapan  yaitu
tahap  pemberian  obat  acetosal  (AC),
benzoquinon  (Bq),  HUM  (Urea),  dan  kopi.
Acetosal  mengandung  gugus  fungsi  asam
karboksilat  dengan  rumus  molekul  C9H8O4
yang  digunakan  sebagai  senyawa  analgesik
(penahan  rasa  sakit)  (Syarif.  2007).
Benzoquinon  adalah  senyawa  kimia  dengan
rumus  C6H4O2,  yang  dalam  keadaan  murni
membentuk  kristal  berwarna  kuning  cerah
dengan  karakteristik  bau  yang  kurang  enak
menyerupai  klorin  atau  pemutih  (Miano.
1996). HUM (Urea) adalah senyawa organik
yang  tersusun  dari  unsur  karbon,  hidrogen,
oksigen, dan nitrogen dengan rumus CON2H4
atau  (NH2)2CO  (Brigen.  2000).  Kopi
didominasi  oleh  senyawa  alkaloid  xantina
berbentuk kristal yang memiliki sensasi rasa
pahit  dengan  rumus  kimia  C8H10N4O2
(Moughan. 2003)
III.  Metode pembaluran biasanya
digunakan untuk pengobatan penderita miom
atau mioma. Miom adalah salah satu penyakit
sejenis  tumor  jinak  yang  ada  pada  dinding
rahim  wanita  yang  tumbuh  ketika  wanita
masih  dalam  masa  produktif.  Miom  tidak
hanya tumbuh satu buah, miom dapat tumbuh
banyak ditiap dinding rahim hingga ke selaput
dinding  rahim  wanita.  Miom  rata-rata
berukuran seperti kacang polong dan anggur
(Kurniasari.  2010).  Setiap  obat  yang
digunakan dalam tahap pembaluran memiliki
kandungan  senyawa  yang  berbeda.  Dengan
menggunakan alat FT-IR (Fourier Transform
Infra Red) akan diketahui senyawa penyusun
obat  balur  serta  gugus  fungsi  mana  yang
banyak terikat pada tubuh.
IV. FT-IR merupakan salah satu instrumen
yang  menggunakan  prinsip  spektroskopi.
Spektroskopi adalah spektroskopi inframerah
yang dilengkapi  dengan transformasi  fourier
untuk deteksi dan analisis hasil spektrumnya
(Anam.  2007).  Spektroskopi  inframerah
berguna  untuk  identifikasi  senyawa  organik
karena  spektrumnya  yang  sangat  kompleks
yang  terdiri  dari  banyak  puncak-puncak
(Chusnul.  2011).  Selain  itu,  masing-masing
kelompok  fungsional  menyerap  sinar
inframerah  pada  frekuensi  yang  unik.
Berdasarkan  penelitian  sebelumnya  telah
dilakukan untuk mengetahui jenis-jenis gugus
fungsi yang dapat mengindikasikan komposisi
umum  dari  obat  dan  limbah  balur  (Diena.
2009).  Dalam  penelitian  ini  obat  balur  dan
limbah  balur  diamati  dengan  menggunakan
FT-IR,  dengan  tujuan  untuk  mengetahui
perbedaan gugus fungsi yang terdapat dalam
obat  balur  dan  dan  limbah  balur  pada
penderita miom. 
V. Tujuan  dari  peneltian  ini
adalah  mengamati  gugus  fungsi  yang
terkandung  dalam  obat  dan  limbah  balur
dengan menggunakan FT-IR dan mengamati
perbedaan hasil FT-IR obat dan limbah balur.
VI. Rumusan  masalah  dari
penelitian  ini  adalah  mengidentifikasi  gugs
fungsi  obat  dan  limbah balur  dengan FT-IR
dan  bagaimana  perbedaan  hasil  FT-IR  obat
dan limbah balur.
VII. METODE PENELITIAN
VIII. Spektroskopi  FT-IR  (Fourier
Trasform Infra Red) merupakan spektroskopi
inframerah  yang  dilengkapi  dengan
transformasi  Fourier  untuk  deteksi  dan
analisis  hasil  spektrumnya.  Inti  spektroskopi
FT-IR adalah interferometer Michelson yaitu
alat  untuk  menganalisis  frekuensi  dalam
sinyal gabungan.
IX. Spektrum  inframerah  tersebut
dihasilkan  dari  pentrasmisian  cahaya  yang
melewati  sampel,  pengukuran  intensitas
cahaya  dengan  detektor  dan  dibandingkan
dengan intensitas tanpa sampel sebagai fungsi
panjang  gelombang.  Spektrum  inframerah
yang  diperoleh  kemudian  diplot  sebagai
intensitas  fungsi  energi,  panjang  gelombang
(µm)  atau  bilangan  gelombang  (cm-1)
(Marcott (1986) ,Anam (2007)).
X. Skema alat spektroskopi FTIR
secara sederhana ditujukan pada gambar 2.1
XI.
XII. Gambar  2.1 Skema  alat
spektroskopi  FT-IR.  (1)  Sumber
inframerah.  (2)  Pembagi  berkas
(beam spliter). (3) Kaca pemantul.
(4) Sensor inframerah. (5) Sampel.
(6) Display (Anam dkk. 2007)
XIII. HASIL DAN PEMBAHASAN
XIV. Identifikasi  gugus  fungsi
pada obat dan limbah balur
XV. Obat  dan  limbah  acetosal
(AC)
XVI. Hasil  analisa  spektroskopi
inframerah  menunjukkan  bahwa  pada  obat
acetosal  dan  limbah  acetosal  mengandung
serapan  gugus  fungsi  O-H,  gugus  karbonil
C=O, vibrasi gugus C=C, dan ikatan C-O
XVII.
XVIII. . Tabel  4.1  Data  puncak  serapan
inframerah  obat  acetosal  penderita
miom
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LXXXII. Tabel  4.2  Data  puncak  serapan
inframerah limbah acetosal penderita
miom
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CXLIV. Tabel  4.3  Data  puncak  serapan
inframerah  obat  acetosal  pasien
normal
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CCVII.Tabel  4.4  Data  puncak  serapan
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CCCXLVIII. Tabel  4.6  Data  puncak
serapan  inframerah  limbah
benzoquinon penderita miom
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CDII. Tabel  4.7  Data  puncak  serapan
inframerah  obat  benzoquinon  pasien
normal
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CDLXXV. Tabel  4.8  Data  puncak  serapan
inframerah  limbah  benzoquinon
pasien normal
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DXXXIII.
DXXXIV.
733
DXXXV.
650
DXXXVI.
C-
DXXXVII.
Alkena
(be
ng
ko
ka
n
kel
uar
bid
an
g)
DXXXIX.
690
DXL.
C-
DXLI. Ar
om
ati
k
(be
ng
ko
ka
n
kel
uar
bid
an
g)
DXLIII.
540
DXLIV.
C-
DXLV. Kl
ori
n 
DXLVI.
DXLVII. Dari  tabel  4.5  dan  4.6
menunjukkan  adanya  perbedaan  hasil  analisa
spektroskopi  inframerah  pada  obat  dan  limbah
bnzoquinon.  Hasil  FT-IR  pada  pada  limbah
benzoquinon  terdapat  gugus  O-H pada  bilangan
gelombang  2536,22  menunjukkan  serapan  O-H
asam  karboksilat  karena  memiliki  pita  serapan
yang panjang dan sangat lebar. 
DXLVIII. Bergesernya  bilangan
gelombang  (ke  kanan)  vibrasi  gugus  karbonil
C=O pada limbah benzoquinon disebabkan karena
gugus  C=O  terkonjugasi  oleh  C=C  sehingga
bilangan  gelombangnya  bergeser  ke  yang  lebih
rendah (Pavia dkk. 2001)
DXLIX.
DL. Obat  dan  limbah  HUM
(Urea)
DLI. Hasil  analisa  spektroskopi
inframerah  dalam  obat  dan  limbah  HUM
(urea)  menunjukkan  pada  obat  dan  limbah
HUM  (urea)  terdapat  vibrasi  N-H  amina
primer, gugus C=O, gugus C-N. 
DLII. Tabel  4.9  Data  puncak  serapan
inframerah  obat  HUM  penderita
miom
DLIII. Bilanga
n
gelomb
ang
DLIV.
J
DLV.
DLVI. Tip
e
vibr
asiDLVII.
Pu
DLVIII.
Litera
DLXI.
DLXII.
334
DLXIII.
3500
DLXIV.
N
DLXV.Am
ina
dan
ami
da
pri
mer
(str
etch
ing)
DLXVII.
3400
DLXVIII.
O
DLXIX. A
sam
kar
bok
silat
DLXXI.
3400
DLXXII.
O
DLXXIII. A
lko
hol/
fen
ol
(H-
bou
nde
d)
DLXXIV.
DLXXV.
168
DLXXVI.
1680
DLXXVII.
C
DLXXVIII.
Amida 
DLXXX.
1690
DLXXXI.
C
DLXXXII.I
min
a
dan
Oxi
ma
DLXXXIV.
1680
DLXXXV.
C
DLXXXVI.
Alkana 
DLXXXVII.
DLXXXVIII.
DLXXXIX.
115
DXC.
1350
DXCI.
C
DXCII. A
min
a 
DXCIV.
1400
DXCV.
C
DXCVI. F
luor
ide 
DXCVIII.
1350
DXCIX.
S
DC. Sulf
one
s,
sulf
onil
klor
ida,
sulf
at,
sulf
ano
ami
da
DCI.
294
DCII.
2970
DCIII.
C
DCIV. Met
il
CH2
did
uku
ng
den
gan
144
5,80
DCV. DCVI.
3100
DCVII.
C
DCVIII. A
lkan
a
DCX.
3000
DCXI.
C
DCXII. A
ldeh
ida 
DCXIV.
3400
DCXV.
O
DCXVI. A
sam
kar
bok
silat
DCXVII. *Sumber : Pavia dkk. 2001 
DCXVIII.
DCXIX.
DCXX. Tabel 4.10  Data puncak serapan
inframerah  limbah  HUM  penderita
miom
DCXXI. Bila
ngan
gelomb
ang
DCXXII.
J
DCXXIII.
DCXXIV. T
ipe
vibr
asiDCXXV.
Pu
DCXXVI.
Litera
DCXXIX.
DCXXX.
342
DCXXXI.
3500
DCXXXII.
N
DCXXXIII.
Amina  dan
ami
da
pri
mer
(str
etch
ing)
DCXXXV.
3400
DCXXXVI.
O
DCXXXVII.
Asam
kar
bok
silat
DCXXXIX.
3400
DCXL.
O
DCXLI. A
lko
hol/
fen
ol
(H-
bou
nde
d)
DCXLII.
DCXLIII.
167
DCXLIV.
1680
DCXLV.
C
DCXLVI. A
mid
a 
DCXLVIII.
1690
DCXLIX.
C
DCL. Imi
na
dan
Oxi
ma
DCLII.
1680
DCLIII.
C
DCLIV. A
lkan
a 
DCLV.
DCLVI.
DCLVII.
115
DCLVIII.
1350
DCLIX.
C
DCLX.Am
ina 
DCLXII.
1400
DCLXIII.
C
DCLXIV. F
luor
ide 
DCLXVI.
1350
DCLXVII.
S
DCLXVIII.
Sulfones,
sulf
onil
klor
ida,
sulf
at,
sulf
ano
ami
da
DCLXIX.
DCLXX.
DCLXXI.
292
DCLXXII.
2970
DCLXXIII.
C
DCLXXIV.
Metil  CH2
did
uku
ng
den
gan
144
5,80
DCLXXVI.
3100
DCLXXVII.
C
DCLXXVIII.
Alkana
DCLXXX.
3000
DCLXXXI.
C
DCLXXXII.
Aldehida 
DCLXXXIV.
3400
DCLXXXV.
O
DCLXXXVI.
Asam
kar
bok
silat
DCLXXXVII. *Sumber  :  Pavia  dkk.
2001 
DCLXXXVIII.
DCLXXXIX.
DCXC. Tabel  4.11  Data  puncak serapan
inframerah obat HUM pasien normal
DCXCI. Bil
angan
gelomb
ang
DCXCII.
Jen
DCXCIII.
DCXCIV.
Tipe
vib
ras
i
DCXCV.
Pun
DCXCVI.
Liter
DCXCIX.
320
DCC.
2400
DCCI.
O-
DCCII.As
am
kar
bo
ksi
lat
DCCIV.
3100
DCCV.
N-
DCCVI.
Amina
da
n
am
ida
pri
me
r
da
n
se
ku
nd
er
(re
ga
ng
an/
str
etc
h)
DCCVII. DCCVIII. DCCIX. DCCX.
216 2100 C≡ Alkuna 
DCCXII.
1940
DCCXIII.
X=
DCCXIV.
Allena,
ket
en
a,
iso
sia
nat
,
iso
tio
sin
at
DCCXV.
DCCXVI.
160
DCCXVII.
1600
DCCXVIII.
C=
DCCXIX.
Alkena
DCCXXI.
1630
DCCXXII.
C=
DCCXXIII.
Amida 
DCCXXV.
1550
DCCXXVI.
N-
DCCXXVII.
Amina
da
n
am
ida
pri
me
r
da
n
se
ku
nd
er
(be
ng
ko
ka
n/
be
nd
)
DCCXXVIII.
DCCXXIX.
DCCXXXII.
1000
DCCXXXIII.
C-
DCCXXXIV.
Alkohol,
DCCXXX.
DCCXXXI.
116
ete
r,
est
er,
asa
m
kar
bo
ksi
lat,
an
hid
rid
a
DCCXXXVI.
1000
DCCXXXVII.
C-
DCCXXXVIII.
Amina
DCCXL.
1140
DCCXLI.
S=
DCCXLII.
Sulfon,
sul
fo
nil
klo
rid
a,
sul
fat
,
sul
fo
na
mi
de
DCCXLIV.
1000
DCCXLV.
C-
DCCXLVI.
Fluorin
DCCXLVII.
DCCXLVIII.
DCCXLIX.
746
DCCL.
650
DCCLI.
C-
DCCLII.
Alkena
(be
ng
ko
ka
n
kel
uar
bid
an
g)
DCCLIV.
690
DCCLV.
C-
DCCLVI.
Aromatik
(be
ng
ko
ka
n
kel
uar
bid
an
g)
DCCLVIII.
540
DCCLIX.
C-
DCCLX.
Klorin 
DCCLXI.
DCCLXII.
DCCLXIII. Tabel  4.12  Data  puncak
serapan  inframerah  limbah  HUM
pasien normal
DCCLXIV.
Bilangan
gelomb
ang
DCCLXV.
Jen
DCCLXVI.
Tipe
vi
br
as
i
DCCLXVII.
Pun
DCCLXVIII.
Liter
DCCLXXI.
DCCLXXII.
DCCLXXIII.
322
DCCLXXIV.
3200
DCCLXXV.
O-
DCCLXXVI.
Alkohol,
fe
no
l
(b
eri
ka
ta
n
H 
/
H
-b
o
u
n
de
d)
DCCLXXVIII.
2400
DCCLXXIX.
O-
DCCLXXX.
Asam
ka
rb
ok
sil
at
DCCLXXXII.
3100
DCCLXXXIII.
N-
DCCLXXXIV.
Amina
da
n
a
mi
da
pr
im
er
da
n
se
ku
nd
er
(r
eg
an
ga
n /
st
re
tc
h)
DCCLXXXV.
DCCLXXXVI.
217
DCCLXXXVII.
2100
DCCLXXXVIII.
C≡
DCCLXXXIX.
Alkuna
DCCXCI.
1940
DCCXCII.
X=
DCCXCIII.
Allena,
ke
te
na
,
is
os
ia
na
t,
is
oti
os
ia
na
t
DCCXCIV.
DCCXCV.
161
DCCXCVI.
1600
DCCXCVII.
C=
DCCXCVIII.
Alkena 
DCCC.
1550
DCCCI.
N-
DCCCII.
Amina
da
n
a
mi
da
pr
im
er
da
n
se
ku
nd
er
(b
en
gk
ok
an
/
be
n
d)
DCCCIV.
DCCCV.
DCCCVI.
DCCCVII.
119
DCCCVIII.
1000
DCCCIX.
C-
DCCCX.
Alkohol,
et
er,
es
ter
,
as
a
m
ka
rb
ok
sil
at,
an
hi
dr
id
a
DCCCXII.
1000
DCCCXIII.
C-
DCCCXIV.
Amina
DCCCXVI.
1140
DCCCXVII.
S=
DCCCXVIII.
Sulfon,
su
lf
on
il
kl
or
id
a,
su
lfa
t,
su
lf
on
a
mi
de
DCCCXX.
1000
DCCCXXI.
C-
DCCCXXII.
Fluorin
DCCCXXIII.
DCCCXXIV.
DCCCXXV.
723,
DCCCXXVI.
650
DCCCXXVII.
C-
DCCCXXVIII.
Alkena
(b
en
gk
ok
an
ke
lu
ar
bi
da
ng
/
o
ut
of
pl
a
ne
be
n
d)
DCCCXXX.
690
DCCCXXXI.
C-
DCCCXXXII.
Aromatik
(b
en
gk
ok
an
ke
lu
ar
bi
da
ng
/
o
ut
of
pl
a
ne
be
n
d)
DCCCXXXIV.
540
DCCCXXXV.
C-
DCCCXXXVI.
Klorin 
DCCCXXXVII.  
DCCCXXXVIII. Vibrasi  N-H
untuk  obat  dan  limbah  HUM  (urea)  penderita
miom (tabel 4.9 an 4.10) merupakan vibrasi N-H
amina  primer  karena  amina  primer  memiliki
ciri-ciri  dua  pita  (puncak)  serapan  dan  berada
pada  daerah  bilangan  gelombang  3500  –  3300
cm-1 (Pavia dkk. 2001)
DCCCXXXIX.
DCCCXL. Obat dan limbah kopi
DCCCXLI. Hasil  spektroskopi
inframerah  pada  obat  dan  limbah  kopi
menunjukkan gugus fungsi C=O, gugus C=N,
dan gugus C-N. 
DCCCXLII. Tabel  4.13  Data  puncak
serapan  inframerah  obat  kopi
penderita miom
DCCCXLIII.
Bilangan
gelomba
ng
DCCCXLIV.
J
DCCCXLV.
Tipe
vibr
asi
DCCCXLVI.
Pun
DCCCXLVII.
Litera
DCCCL.
338
DCCCLI.
3400
DCCCLII.
O
DCCCLIII.
Asam
kar
bok
sila
t
DCCCLV.
3400
DCCCLVI.
O
DCCCLVII.
Alcohol/fe
nol
(H-
bou
nde
d)
DCCCLIX.
3500
DCCCLX.
C
DCCCLXI.
Amina dan
ami
da
pri
mer
DCCCLXII.
DCCCLXIII.
DCCCLXIV.
DCCCLXV.
164
DCCCLXVI.
1725
DCCCLXVII.
C
DCCCLXVIII.
Keton 
DCCCLXX.
1690
DCCCLXXI.
C
DCCCLXXII.
Imina  dan
oxi
ma
DCCCLXXIV.
1640
DCCCLXXV.
N
DCCCLXXVI.
Amina dan
ami
da
pri
mer
(be
nd)
DCCCLXXVIII.
1680
DCCCLXXIX.
C
DCCCLXXX.
Amida 
DCCCLXXXII.
1680
DCCCLXXXIII.
C
DCCCLXXXIV.
Alkena 
DCCCLXXXV.
294
DCCCLXXXVI.
2970
DCCCLXXXVII.
C
DCCCLXXXVIII.
Metil CH2
DCCCXC.
3000
DCCCXCI.
C
DCCCXCII.
Alcohol,
este
r,
eter
,
asa
m
kar
bok
sila
t
DCCCXCIII.
127
DCCCXCIV.
1350
DCCCXCV.
C
DCCCXCVI.
Amina 
DCCCXCVIII.
1300
DCCCXCIX.
C
CM. Alc
oho
l,
este
r,
eter
,
asa
m
kar
bok
sila
t,
anh
idri
d
CMI. *Sumber : Pavia dkk. 2001 
CMII.
CMIII. Tabel  4.14  Data  puncak  serapan
inframerah  limbah  kopi  penderita
miom
CMIV.
CMV. Bilanga
n
gelomba
ng
CMVI.
J
CMVII. T
ipe
vibr
asi
CMVIII.
Pun
CMIX.
Litera
CMXII.
344
CMXIII.
3400
CMXIV.
O
CMXV. A
sam
kar
bok
sila
t
CMXVII.
3400
CMXVIII.
O
CMXIX. A
lco
hol/
fen
ol
(H-
bou
nde
d)
CMXXI.
3500
CMXXII.
C
CMXXIII. A
min
a
dan
ami
da
pri
mer
CMXXIV.
CMXXV.
CMXXVI.
CMXXVII.
165
CMXXVIII.
1725
CMXXIX.
C
CMXXX. K
eto
n 
CMXXXII.
1690
CMXXXIII.
C
CMXXXIV.
Imina  dan
oxi
ma
CMXXXVI.
1640
CMXXXVII.
N
CMXXXVIII.
Amina dan
ami
da
pri
mer
(be
nd)
CMXL. CMXLI.CMXLII. A
1680 C mid
a 
CMXLIV.
1680
CMXLV.
C
CMXLVI. A
lke
na 
CMXLVII.
292
CMXLVIII.
2970
CMXLIX.
C
CML. Met
il
CH
2
CMLII.
3000
CMLIII.
C
CMLIV. A
lco
hol,
este
r,
eter
,
asa
m
kar
bok
sila
t
CMLV.
127
CMLVI.
1350
CMLVII.
C
CMLVIII. A
min
a 
CMLX.
1300
CMLXI.
C
CMLXII. A
lco
hol,
este
r,
eter
,
asa
m
kar
bok
sila
t,
anh
idri
d
CMLXIII.
CMLXIV. Tabel  4.14  Data puncak serapan
inframerah obat kopi pasien normal
CMLXV. Bil
angan
gelomb
CMLXVI.
Jen
CMLXVII.
Tipe
vi
ang br
asiCMLXVIII.
Pun
CMLXIX.
Liter
CMLXXII.
CMLXXIII.
CMLXXIV.
320
CMLXXV.
3200
CMLXXVI.
O-
CMLXXVII.
Alkohol,
fe
no
l
(b
eri
kat
an
H/
H-
bo
un
de
d)
CMLXXIX.
2400
CMLXXX.
O-
CMLXXXI.
Asam
ka
rb
ok
sil
at
CMLXXXIII.
3100
CMLXXXIV.
N-
CMLXXXV.
Amina
da
n
am
ida
pri
me
r
da
n
se
ku
nd
er
(re
ga
ng
an 
/
str
et
ch
)
CMLXXXVI.
CMLXXXVII.
214
CMLXXXVIII.
2100
CMLXXXIX.
C≡
CMXC.
Alkuna 
CMXCII.
1940
CMXCIII.
X=
CMXCIV.
Allena,
ket
en
a,
iso
sia
nat
,
iso
tio
sin
at
CMXCV.
CMXCVI.
164
CMXCVII.
1600
CMXCVIII.
C=
CMXCIX.
Alkena 
MI.
1630
MII.
C=
MIII. A
mi
da 
MV.
1640
MVI.
C=
MVII. Im
ina
da
n
ox
im
a
MVIII.
MIX.
MX.
MXI.
127
MXII.
1000
MXIII.
C-
MXIV. Al
ko
ho
l,
ete
r,
est
er,
as
am
ka
rb
ok
sil
at,
an
hi
dri
da
MXVI.
1000
MXVII.
C-
MXVIII.
Amina 
MXX.
1140
MXXI.
S=
MXXII.
Sulfon,
sul
fo
nil
kl
ori
da,
sul
fat
,
sul
fo
na
mi
de
MXXIV.
1000
MXXV.
C-
MXXVI.
Florin 
MXXVII.
MXXVIII.
MXXIX.
756
MXXX.
650
MXXXI.
C-
MXXXII.
Alkena
(b
en
gk
ok
an
kel
ua
r
bi
da
ng
/
ou
t-o
f-p
la
ne
be
nd
)
MXXXIV.
690
MXXXV.
C-
MXXXVI.
Aromatik
(b
en
gk
ok
an
kel
ua
r
bi
da
ng
/ 
MXXXVII.
out-of-pla
ne
be
nd
)
MXXXIX.
540
MXL.
C-
MXLI. Kl
ori
n 
MXLII.
MXLIII. Tabel  4.15  Data puncak serapan
inframerah limbah kopi pasien normal
MXLIV. Bil
angan
gelomb
ang
MXLV.
Jen
MXLVI.
Tipe
vi
br
asiMXLVII.
Pun
MXLVIII.
Liter
MLI.
MLII.
321
MLIII.
3200
MLIV.
O-
MLV. Al
ko
ho
l,
fe
no
l
(b
eri
kat
an
H/
H-
bo
un
de
d)
MLVII.
2400
MLVIII.
O-
MLIX. As
am
ka
rb
ok
sil
at
MLXI.
3100
MLXII.
N-
MLXIII.
Amina
da
n
am
ida
pri
me
r
da
n
se
ku
nd
er
(re
ga
ng
an 
/
str
et
ch
)
MLXIV.
MLXV.
215
MLXVI.
2100
MLXVII.
C≡
MLXVIII.
Alkuna 
MLXX.
1940
MLXXI.
X=
MLXXII.
Allena,
ket
en
a,
iso
sia
nat
,
iso
tio
sin
at
MLXXIII.
MLXXIV.
163
MLXXV.
1600
MLXXVI.
C=
MLXXVII.
Alkena 
MLXXIX.
1630
MLXXX.
C=
MLXXXI.
Amida 
MLXXXIII.
1550
MLXXXIV.
N-
MLXXXV.
Amina
da
n
am
ida
pri
me
r
da
n
se
ku
nd
er
(b
en
gk
ok
an 
/
be
nd
)
MLXXXVI.
MLXXXVII.
MLXXXVIII.
MLXXXIX.
123
MXC.
1000
MXCI.
C-
MXCII.
Alkohol,
ete
r,
est
er,
as
am
ka
rb
ok
sil
at,
an
hi
dri
da
MXCIV.
1000
MXCV.
C-
MXCVI.
Amina 
MXCVIII.
1140
MXCIX.
S=
MC. Su
lfo
n,
sul
fo
nil
kl
ori
da,
sul
fat
,
sul
fo
na
mi
de
MCII.
1000
MCIII.
C-
MCIV. Fl
ori
n 
MCV.
MCVI.
MCVII.
749
MCVIII.
650
MCIX.
C-
MCX. Al
ke
na
(b
en
gk
ok
an
kel
ua
r
bi
da
ng
/
ou
t-o
f-p
la
ne
be
nd
)
MCXII.
690
MCXIII.
C-
MCXIV.
Aromatik
(b
en
gk
ok
an
kel
ua
r
bi
da
ng
/ 
MCXV.
out-of-pla
ne
be
nd
)
MCXVII.
540
MCXVIII.
C-
MCXIX.
Klorin 
MCXX.
MCXXI. Bergesernya bilangan gelombang
(ke kanan)  vibrasi gugus karbonil C=O pada obat
kopi  penderita  miom  disebabkan  karena  gugus
C=O  terkonjugasi  oleh  C=C  sehingga  bilangan
gelombangnya  bergeser  ke  yang  lebih  rendah
(Pavia dkk. 2001)
MCXXII.
MCXXIII.
MCXXIV. SIMPULAN
MCXXV. Hasil  penelitian yang didapatkan
dapat disimpulkan bahwa hasil identifikasi gugus
fungsi pada obat dan limbah balur penderita miom
dan pasien normal terdapat persamaan kandungan
gugus fungsi yang terdapat pada obat dan limbah
balur.  Sehingga  belum  dapat  ditentukan  gugus
fungsi  yang  berperan  dalam  menyembuhkan
miom  karena  tidak  terdapat  perbedaan  gugus
fungsi pada obat maupun limbah penderita miom
dan  pasien  normal.  Namun  hasil  FT-IR  untuk
penderita  miom  menunjukkan  terjadinya
pergeseran bilangan gelombang yang belum dapat
dianalisa.
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